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鼠径部温奄法が下肢末梢血流および血圧 ･脈拍に及ぼす影響
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要 旨
温篭法を鼠径部に貼用することによって下肢抹消循環動態と血圧､脈拍に及ぼす影響を検討した｡
方法は女子大生7人の両足背部にレーザードップラー皮膚血流計と深部温度計を装着し､鼠径部周囲
に温電法を実施した場合 (1回目)と､実施しない場合 (2回目)において､両下肢皮膚地流､深部温度､
血圧､脈拍を10分毎約1時間測定､そしてその変化を比較した｡
その結果､一片測の鼠径部に温電法した場合､両下肢皮膚血流および深部温度が上昇し､血圧 ･脈拍
値の変動も見られなかった｡
以上より､本研究は鼠径部に温篭法することが下肢を暖める方法として有効であることを示唆している｡
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Absbact
Thepurposeofthisstudywastoinvestigatetheinfluenceofagroinhotcompressonsubcutaneousblood
now,deepbodytemperatureofthefeet,bloodpressureandpulsevalue.
TTIeexperimentsweredoneon7femaleuniversitystudentsforonehour.First.weputthelaserDoppler
flown etryandthecoretemperaturemonitoronthedorsumofthefeet,whileweputahotcompressonone
sideofthegroln.Next,wedidthesamemethodwithoutahotcompress.Wemeasuredthevaluesofeach
●
itemeverytenminutesandcomparedthem.
Tneresultwasthatthechangingrateofbloodflowanddeepbodytemperatureincreased,butblood
pressureandpulsevaluedidnotchangewithhotcompressonthegroin.
misstudysuggeststhatagroinhotcompressisanefectivemeasuretowarmlegs.
Keywords:groinhotcompress,subcutaneousbloodflow,deepbodytemperature,bloodpressureand
pulse
はじめに
人は環境温度30℃以下で安静状態の場合,皮庸血管の
拡張により皮膚循環血液量を増加させ,そして皮庸温を
上昇することで体温調節を行っている1)0
このような皮膚血管の制御を応用 した｢温葛法｣は,身
体の局所に温熱刺激を加えることによって,冷感の改善,
痔痛の緩和,末梢循環障害の改善,さらに精神的慰安など
に有効である2)と考えられ,実施される頻度の高い看護技
術の一つである｡
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以前より,冷篭法は体温下降の目的で,鼠径部など大き
な動脈のある部位に積極的に用いられている｡ならば,温
葛法においても同様な部位に実施することは,中枢血管
の拡張を促 し,末梢に実施するより保温効果が高いので
はないかと考えた｡しかし,温篭法の鼠径部への貼用は,血
管拡張による循環動態-の影響を懸念し実施されていな
い3)｡そのため,温篭法は末梢など局所部位貼用に限られ,
またその研究においても,鼠径部貼用を試みた報告はな
い4)5)o
そこで,鼠径部への温奄法が下肢末梢血流状態や血圧･
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脈拍にどのような影響をもたらすのか,またそれは保温
に有効な方法であるかどうかを確認するため,以下の検
討を行った｡
すなわち鼠径部に温篭法を実施 した場合 と実施 しない
場合による足背部の皮膚血流量および深部皮膚温度,そ
して血圧･脈拍を測定,その変化を比較することで,循環動
態への影響および保温効果を検討 した｡
研究方法
1)対象
大阪村内の女子大学生7名で,これらの対象者の平均年
齢19.4(SDO.5)読,平均身長158(SD5.4)cm,平均体重
51.0(SD5.6)kg,平均体脂肪率24.2(SD5.4)%であった｡各
対象者には本研究の主旨･測定項 目や測定方法について
十分説明し,かつ同意を得た｡
2)測定方法
(1)測定期間と環境:研究は1998年8月に,大阪府内の大学
内実習室で行 った｡測定環境 は室温25-26℃,湿度
62-66%であった｡
(2)測定機器:下肢皮庸血流状態を測定するためのレーザー
･ドップラー皮膚血流計 (ア ドバンス社製 ALF2100)と(
直径6mm)S型ブローベ,深部皮膚温度を測定するための
深部温モニター(テルモ社製 CTM204)とpD-71のブローベ
,そしてホットパ ックの表面温度を測定するために表面
温度用PD-K161(直径15mm)ブローベを用いた｡その他,
血圧･脈拍･体温を測定するためには,デジタル自動血圧
計 (オムロン),電子体温計 (テルモ)を用いた｡
温篭法にはゲル状のホ ッ トパ ック(サ イズ30cmX
30cm,重さ800g,タイへイ化成社製)を使用 し,55℃の湯に
30分暖めて用いた｡
被験者には準備 した寝衣(綿100%,重量500gの前開き
半袖･長ズボンのパジャマ)を着用 させ,着衣条件も統一
した｡そして,同被験者を温篭法を実施 しない場合 (以下
,コントロール群と略す) と左鼠径部に温篭法を実施 し
た場合 (以下,温葛法群と略す)の計2回測定 した｡
(3)測定の実際
①測定1回目(コントロール群)(図1参照)
被験者はベ ッド上に臥床 し,右上腕には自動血圧計,両
足背部にはレーザー･ドップラー皮膚血流計,深部温モニ
ターを装着 し,血圧･脈拍･皮膚血流量,深部皮膚温度を測
定 した｡測定時間は10分毎,計1時間行った｡また,皮庸血
流計は体勤により値が変動する､ので,両下肢の周囲を1kg
の砂嚢5つで固定 し,測定 した｡
②測定2回目(温葛法群)
同被験者の一方側である左鼠径部に,暖めたホットパ
ックを寝衣の上から貼用 し,測定1回目と同様な方法で実
施 した｡
ただし,温電法の際,熱傷を予防するために,ホットパッ
クの表面温度を測定 しながら実施 した｡熱傷は45-46℃
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図 1 測定の実際
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以上のものが直接皮膚接触 し,持続的に圧迫することに
ょり起こるといわれているので6),表面温度の変化に注意
して行った｡
(4)分析方法
分析は,レーザー･ドップラー皮膚血流量は相対値であ
るため, 対象者の各測定時間と開始前の変化量を%で
示 し,その平均値を比較 した7)｡深部皮膚温度についても
同様に行った｡脈拍 ･血圧は開始時から1時間までの値の
変動を比較 した｡
結 果
温電法時,ホ ッ トパ ック表面温度の平均値は,開始時
40.7℃から20分後には最高値44.1℃となり,それ以降下
降し,終了時には39.2℃まで下がった｡(図2)
図2 温篭法時のホットパック表面温度の変化
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両足背部の皮膚血流量変化率の平均値について,温篭
法群はホ ットパ ック表面温度上昇変化より遅れて,左足
背部(以下,同側と略す),右足背部(以下,対側と略す)共に,
開始30-40分後では急速に増加 し,同側は最大44%の増
加がみられた｡そ してホッ トパック表面温度の下降が30
分後より始まっているのに対 して,皮膚血流量は60分後
より20%代に減少 した｡
コン トロール群では,対側は20分後に最大16%の増加
が見られたが,それ以外の時点では同側 も対側も5-20%
の減少率であった｡(図3)
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図3 両足背部の皮膚血流量の変化
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深部皮膚温度変化率の平均値について,温篭法群はホッ
トパック温度下降時点でも影響を受けず,同側も対側も時
間経過とともに徐々に増加し,5-7%の増加率であった｡
コントロール群は時間経過してもほとんど減少なく,両
側ともに4-5%増加率を雑持していた｡(図4)
図4 両足背部の深部皮膚温度の変化
一温葛法群とコントロール群の比較-
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血 圧 平 均 値 に つ い て,温 篭一法 群 で は 開 始 時
97(SD3.4)/62.4(SD5.5)mmHg,終了時93(SD7.9)/60.7
(SD6.2)mmHgで,コントロール群は開始時88.4(SD7.7)
/59.5(SD5.5)mmHg,終了時92.2(SD6.3)/59(SDl.4)
mmHgで,両群とも開始前と測定終了時の値はほとんど
変わらなかった｡さらに,温篭法群では皮膚血流量や深部
皮膚温度が増加した時点においても平均血圧96(SD3.4)
/63(SD4.5)mmHgと変化しなかった｡(図5)
図5 血圧の変化
一温葛法時とコントロール群の比較-
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脈拍数について,温篭法群は開始時54.5(SD5.8),終了
時52.25(SDI.8)で,コントロール群は開始時59(SDl.4),
終了時49.5(SD7.7)で,両群とも大きな変動はなかった｡
(図6)
図6 脈拍の変化
-温篭法時とコントロール群の比較-
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体温について,温篭法群は開始時36.3(SDO.3)℃,終
了時36.5(SDO.2)℃で,コン トロール群は開始時
36.3(SDO.4)℃,終了時36.3(SDO.4)℃で,温篭法群のほう
が0.2℃上昇がみられるが,両群とも大きな変動はみられ
なかった｡
考 察
1.鼠径部の温篭法による保温効果について
今回のように左鼠径部に温篭法を実施した場合,左
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足背部の皮膚血流量および深部皮膚温度だけが増加し,
またホットパック温度の低下とともに両値は減少すると
考えていた.しかし,実際高 ま-片側だけでなく,両側
足背部の皮膚血流量および深部皮膚温度変化率が時間経
過とともに増加傾向にあった｡その上,ホットパック表
面温度が下降しても,皮膚血流量および深部皮膚温変化
率の減少は見られなかった｡
この現象は鼠径部のような中枢血管周囲を加温するこ
とで,血管の平滑筋張力の減少,血管拡張物質の形成促
進,温度上昇による血液粘性の減少を促 したことや8),時
間経過とともに中枢から末梢血管を拡張させたことが,
より一層皮膚血流量を持続的に増大させ,深部皮膚温度
を上昇させ,下肢保温性の時間延長につながったと考え
る｡さらに,皮膚の加温により暖められた血液が前視床下
部や局所のレセプターを刺激する9)ために,動静脈吻合
に局所的な血管拡張が生ずるだけでなく,対側の血管も
反射性に拡張し,両側を保温したと考える｡
以上より,-片側の鼠径部温篭法は,両下肢の保温性を
持続的に高める傾向を示したと考える｡
また,加温していないコントロール群では,安静暗の
体温調節機構により皮膚血流量および深部皮膚温度の若
干の上昇が見られると考えていた｡しかし,実際皮膚血
流量は減少し,深部皮膚温度は一時増加が見られ,その
値を維持していた｡これは体温低下を予防しようとする
生体防御機能により,皮膚血管収縮を促 し,放熱を押え
ることで,深部皮膚温度の減少を防止したためと考える｡
2.鼠径部の温篭法による血圧･脈拍への影響
鼠径部に温篭法することは,皮膚血管を拡張させ,皮
膚への循環血液量を増加し,その結果内臓血管収縮によ
る腹部内臓への循環血液量減少と●,心臓機能促進による
心拍出量の増加が起こり,血圧低下や脈拍増加が懸念さ
れた10)｡さらに,加温による体温の0.5℃上昇は,心拍出
量が30-75%増加するといわれていることから11),
層循環動態への影響は大きくなると考えていた｡
しかし,今回の鼠径部の温葛法では,血圧や脈拍およ
び体温に大きな変動はみられなかった｡このことは,皮
膚血管が拡張して皮膚血流量を増すが,その血流量の移
動は代償できる範囲であり,他臓器の部分的な血管収縮
により,血流再分配を調節し血圧を維持したためである
と考える｡また,温葛法実施中も急激な体温上昇が見ら
れなかったため,心拍出量も増加せず,脈拍にも影響し
なかったと考える｡
以上より-片側鼠径部周囲だけを温篭法で加温しても,
血流量の移動は他臓器への血流再分配で代償できる範囲
内であったため,心機能促進にいたる循環血液量の移動
を起こさず,血圧や脈拍に影響を与えなかったと考える｡
その他,温葛法群は砂嚢による下肢固定にもかかわら
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ず実験中全員が睡眠状態にあったことから,副交感神経
系が優位となり,血圧や脈拍に影響を与えなかった
要因と考える｡
まとめ
12)
1.-側の鼠径部を温葛法した場合,両足背部の皮膚血
流量および深部皮膚温度の変化率は時間経過とともに
増加傾向にあった｡
2.-側の鼠径部を温篭法した場合,脈拍 ･血圧に変動
は見られなかった｡
3.温電法群全員が砂嚢で体動を固定 したにもかかわら
ず,入眠状態にあった｡
あわりに
今回の研究において-片側の鼠径部の温篭法は血圧や
脈拍に影響なく,両下肢末梢保温に有効であると示唆さ
れた｡今後は症例数を増やし,再現性を確認 しながら,
効果的で安全な温葛法を検討していきたい｡
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